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TITRES SCIENTIFIQUES 








PUBLICATIONS 


I.—Kyste de l’ovaire et lipome calcifié du grand épiploon. 

Chez une femme de 60 ans morte à l'hôpital Cochin après 
avoir présenté des accidents de suppuration hépatique, j’ai trouvé 
un kyste ovarique gros comme un œut de poule ; l’ovaire qui 
lui avait donné naissance avait complètement disparu ; il n'en 
restait pour tout vestige qu’un épaississement circonscrit de la 
poche, une sorte de plaque blanche couverte de petites végéta- 

Appendue au bord libre du grand épiploon se trouvait une 
poche kystique, épaisse, en partie calcifiée, qui contenait des 
granulations calcaires arrondies et régulières mêlées à une 
matière dense et boueuse. Il s’agissait d’un lipome dégénéré 
(M. Cornil). 


II. — De la thyroïdectomie, Thèse inaugurale, in-8», US p., Paris, 1888. 

Les premières tentatives d’extirpation du goitre remontent 
au dix-huitième siècle, et sont liées aux noms de Freytag, 
Theden, Heisler, Giraudy de Marseille, etc. Bientôt condamnée 
par l’Académie de chirurgie h la suite des insuccès retentissants 
de Desault et Dupuytren, la thyroïdectomie fut pratiquée de 
nouveau à partir de 1835 par Nélaton, Voisin, Roux et Cabarret. 
Encore une fois proscrite par l’Académie de médecine, cette 
opération fut définitivement réhabilitée en France, sous l’in- 









la pneumonie et la médiastinite infectieuses, tels sont les acci¬ 
dents immédiats contre lesquels le chirurgien doit diriger tous 


ses soins^etdontune bonne technique prévientle développement. 
Quant à la tétanie et à la cachexie strumiprive qui apparaissent 
plus ou moins longtemps après l’extirpation totale de la glande 
thyroïde hypertrophiée, elles résultent uniquement de la sup¬ 
pression d’un organe dont les fonctions, encore mystérieuses, 
sont indispensables h l’organisme. Le corps thyroïde sécréte-t-il, 
comme le veut Schiff, « un produit destiné à neutraliser des 
substances toxiques nées dans l’économie » ? Jouit-il, comme 
l’ont dit Crédé, Zezas, Wagner, etc., d’un pouvoir hématopoié¬ 
tique ? Ou ne peut-on expliquer le myxœdème que par la dyscra- 






ainsi dépouillée de sa tunique séreuse dans 1’ 
mètres ; rupture du diaphragme, hernie de 1 
épiploon et d’une partie du colon transverse q 












V. — Tumeur kystique de la cuisse; extirpation, guérison. (Bulle¬ 
tins de la Société anatomique ; 14 juin 1889, p. 437 ; Poitou médical, juin et 

J’ai publié sous ce titre l’histoire d’un cultivateur, homme 
robuste âgé de 34 ans, sans aucun antécédent morbide, qui re¬ 
çut, en 1882, un coup de piedde Chevalà la partie interne et su¬ 
périeure de la cuisse gauche. Cinq mois après cet accident dont 
les suites avaient été très simples, le malade s’aperçut de l’exis¬ 
tence d’une petite tumeur au niveau du point contusionné, tu¬ 
meur qui s’accrut progressivement et finit par gêner la marche. 

Au moment de l’examen, cette tumeur était arrondie, grosse 
comme une tête de fœtus à terme, également dure partout, fixée 
























